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Intisari 
Latar Belakang: Imunisasi merupakan salah satu kemajuan dibidang 
imunologi yang terbukti sangat cost effective dalam menurunkan 
prevalensi penyakit menular dan menurunkan kejadian Penyakit yang 
Dapat Dicegah Dengan Imunisasi (PD3I). Keikutsertaan ibu dalam 
program imunisasi dipengaruhi oleh beberapa faktor, salah satunya 
pengetahuan dan pendidikan ibu. Pengetahuan dan pendidikan ibu yang 
tinggi akan memicu kesadaran akan pentingnya imunisasi bagi bayinya. 
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara 
tingkat pengetahuan dan pendidikan ibu dengan kelengkapan imunisasi 
dasar di UPK Puskesmas Perumnas II Kota Pontianak tahun 2016. 
Metodologi: Penelitian ini merupakan penelitian analitik menggunakan 
studi cross-sectional. Total sampel sebanyak 87 orang menggunakan 
instrumen Kuesioner dan buku KIA. Pengambilan sampel dilakukan 
dengan metode purposive sampling yaitu dengan cara consecutive 
sampling. Data akan dianalisis dengan teknik Chi square. Hasil: Uji 
statistik menunjukkan terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan ibu 
dengan kelengkapan imunisasi dasar pada bayi (p=0,001) dan tidak 
terdapat hubungan antara tingkat pendidikan ibu dengan kelengkapan 
imunisasi dasar pada bayi (p=0,589). Kesimpulan: Terdapat hubungan 
antara tingkat pengetahuan ibu dengan kelengkapan imunisasi dasar dan 
tidak terdapat hubungan antara tingkat pendidikan ibu dengan 
kelengkapan imunisasi dasar di UPK Puskesmas Perumnas II Kota 
Pontianak. 
Kata Kunci: Pengetahuan Ibu, Pendidikan Ibu, Kelengkapan imunisasi 
dasar. 
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Background: immunization was one of the advancement relating to 
immunology which proved highly cost effective in lowering prevalence of 
infectious diseases and reduce the incident of a disease that can be 
prevented with immunization. The participation from mother in the 
immunization program influenced by several factors, one of the factors is 
knowledge and mothers education. The high knowledge and education of 
the mother will trigger awareness of the importance of immunization for the 
infants. Objective: This research aims is to know the correlation between 
knowledge and education of the mother with complete basic immunization 
in the UPK Puskesmas Perumnas II Pontianak 2016. Methodology: This 
research was an analitic research using cross sectional study. The total 
samples about 87 respondent use an instrument the questionnaire and 
KIA books. The sample was taken with purposive sampling method with a 
consecutive sampling. Data will be analyzed with chi square technique. 
Results: Statistical tests indicate there are correlation between mother 
knowledge with complete basic immunization in infant (p=0,001) and there 
was no correlation between mother education with complete basic 
immunization in infant (p=0,589). Conclusion: There was correlation 
between mother knowledge with complete basic immunization and there 
was no correlation mother education with complete basic immunization in 
the UPK Puskesmas Perumnas II pontianak. 
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Imunisasi adalah suatu prosedur untuk meningkatkan derajat 
imunitas, memberikan imunitas protektif dengan transfer antibodi secara 
pasif, sedangkan vaksinasi adalah prosedur menginduksi respons memori 
terhadap patogen tertentu atau toksin dengan menggunakan preparat 
antigen nonvirulen atau nontoksik.1 Imunisasi merupakan salah satu 
kemajuan dibidang imunologi yang terbukti sangat cost effective dalam 
menurunkan prevalensi penyakit menular.2 
Program Pengembangan Imunisasi (PPI) merupakan program 
pemerintah Indonesia dalam bidang imunisasi untuk mencapai komitmen 
internasional yaitu Universal Child Immunization (UCI).1 Program ini 
bertujuan untuk menurunkan kejadian Penyakit yang Dapat Dicegah 
Dengan Imunisasi (PD3I) yaitu tuberkulosis, difteri, pertusis, tetanus, 
campak polio, hepatitis B dan Haemophilus Influenza.2 
Menurut data dari profil kesehatan Indonesia, cakupan UCI di 
Indonesia pada tahun 2015 sebesar 81,76%, tahun 2016 sebesar 81,82% 
dan tahun 2017 sebesar 80,34%. Cakupan Desa/Kelurahan UCI di 
Provinsi Kalimantan Barat tahun 2015 sebesar 72,54%, tahun 2016 
sebesar 69,89% dan tahun 2017 sebesar 70,64%.3 Cakupan 
Desa/Kelurahan UCI di Kota Pontianak tahun 2015 sebesar 72,4%4,  
tahun 2016 sebesar 86,21% dan tahun 2017 sebesar 69,0%.5 Cakupan 
Desa/Kelurahan UCI di UPK Puskesmas Perumnas II tahun 2015 sebesar 
43,54%, tahun 2016 sebesar 64,95% dan tahun 2017 sebesar 64,0%.6 
     Pendidikan masyarakat di wilayah kerja UPK Puskesmas Perumnas II 
masih didominasi oleh kelompok pendidikan rendah dan menengah. 
Selain itu, pengetahuan Ibu tentang imunisasi masih terbilang rendah. 
Pengetahuan ibu tentang imunisasi, kepercayaan, pendidikan dan perilaku 
ibu merupakan hal-hal yang penting karena penggunaan sarana 
kesehatan oleh anak berkaitan erat dengan perilaku dan kepercayaan ibu 
tentang kesehatan dan mempengaruhi status imunisasi. Keikutsertaan ibu 
dalam program imunisasi tidak akan menjadi halangan, jika pengetahuan 
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ibu tentang imunisasi sudah baik. Hal ini sesuai dengan penelitian Meyvi 
Stefriany Senewe (2017), pengetahuan ibu baik dengan status imunisasi 
dasar lengkap sebanyak 84,38% dan pengetahuan ibu kurang dengan 
status imunisasi dasar lengkap sebanyak 46,62%.7 Selain itu, pendidikan 
ibu juga ikut mempengaruhi keikutsertaan ibu dalam program imunisasi. 
Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Muhammad Wahyu 
Hariyanto (2016) yang menyatakan bahwa semakin tinggi pendidikan 
masyarakat di masa yang akan datang maka semakin besar kesadaran 
untuk melaksanakan imunisasi.8 
     Menurut data tersebut Puskesmas UPK Perumnas II dalam tiga tahun 
terakhir belum berhasil mencapai target UCI nasional. Selain itu, 
Puskesmas UPK Perumnas II juga merupakan tiga Puskesmas dengan 
capaian UCI terendah dari 23 Puskesmas yang ada di Kota Pontianak 
periode tahun 2015, 2016 dan 2017.4 
 
BAHAN DAN METODE 
Penelitian ini dilakukan di UPK Puskesmas Perumnas Pontianak 
pada bulan November sampai bulan Desember 2017. Penelitian ini 
merupakan penelitian analitik menggunakan studi cross-sectional. Jenis 
data yang digunakan pada penelitian ini adalah data primer berupa 
karakteristik responden dan tingkat pengetahuan responden yang dinilai 
menggunakan kuesioner penelitian serta data sekunder berupa data 
status imunisasi dasar bayi responden yang di dapatkan dari Buku KIA 
atau catatan resmi imunisasi. 
Kriteria inklusi pada penelitian ini adalah ibu yang memiiki bayi usia 
12-23 bulan, memiliki buku KIA atau buku catatan resmi imunisasi dan 
bersedia menjadi responden. Kriteria eksklusi pada penelitian ini adalah 
ibu yang memiliki buku KIA atau buku catatan resmi imunisasi yang tidak 
lengkap pencatatannya. 
Jumlah sampel dalam penelitian yang memenuhi kriteria inklusi 
adalah 87 responden. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini 
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adalah lembar kuesioner. Data dianalisis secara univariat dan bivariat 
menggunakan uji Chi Square. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
1. Hasil analisis Univariat 
a. Usia Ibu 




Frekuensi Persentase (%) 
17-25 17 19,5% 
26-35 64 73,5% 
36-45 6 7,0% 
Total  87 100% 
(Sumber:data primer,2017) 
     Usia ibu yang paling banyak ditemukan pada penelitian ini berada 
pada kelompok usia 26-35 tahun, yaitu sebanyak 64 orang (73,6%). 
Sedangkan usia ibu yang paling sedikit ditemukan berada pada 
kelompok usia 36-45 tahun, yaitu sebanyak 6 orang (6,9%). Tidak 
ditemukan responden dengan rentang usia 46-55 tahun dan usia lebih 
dari 55 tahun. 
b. Tingkat Pendidikan Ibu 
Tabel 4.2 Distribusi frekuensi responden berdasarkan tingkat 
pendidikan 
Tingkat Pendidikan  Frekuensi  Persentase (%)  




Pendidikan tinggi 9 10,3% 
Total  87 100% 
(Sumber: data primer, 2017)  
     Tingkat pendidikan ibu yang paling banyak ditemukan pada 
penelitian ini berada pada kelompok pendidikan menengah, yaitu 
sebanyak 47 orang (54,0%). Sedangkan tingkat pendidikan ibu yang 







c. Tingkat Pengetahuan Ibu 
Tabel 4.3 Distribusi frekuensi responden berdasarkan pengetahuan 
Pengetahuan Ibu Frekuensi  Persentase (%) 
Baik  47 54,0% 
Cukup  32 36,8% 
Kurang  8 9,2% 
Total  87 100% 
(Sumber: data primer, 2017) 
     Hasil pada tabel 4.3 menunjukkan bahwa pada penelitian paling 
banyak ditemukan ibu yang memiliki pengetahuan baik yaitu sebanyak 
43 orang (49,4%). Ibu yang memiliki pengetahuan kurang paling sedikit 
ditemukan dalam penelitian ini yaitu sebanyak 8 orang (9,2%). 
d. Pekerjaan Ibu 
Tabel 4.4 Distribusi frekuensi responden berdasarkan pekerjaan 
Pekerjaan Ibu Frekuensi  Persentase (%) 
Ibu Rumah Tangga  69 79,3% 
Wiraswasta  9 10,3% 
Pegawai Swasta 6 7,0% 
PNS 3 3,4% 
Total  87 100% 
(Sumber: data primer, 2017) 
     Hasil pada tabel 4.4 menunjukkan bahwa pada penelitian paling 
banyak ditemukan ibu yang pekerjaannya sebagai Ibu Rumah Tangga 
(IRT), yaitu sebanyak 69 orang (79,3%). Ibu dengan pekerjaan sebagai 
PNS yang paling sedikit ditemukan dalam penelitian ini yaitu sebanyak 
3 orang (3,4%). 
e. Pendapatan 
Tabel 4.5 Distribusi frekuensi responden berdasarkan pendapatan 
Pendapatan  Frekuensi  Persentase (%) 
Sangat Tinggi 6 7,0% 
Tinggi 17 19,5% 
Sedang  49 56,3% 
Rendah  15 17,2% 
Total  87 100% 
(Sumber: data primer, 2017) 
     Berdasarkan tabel 4.5 golongan pendapatan keluarga paling banyak 
ditemukan pada tingkat pendapatan sedang, yaitu sebanyak 49 orang 
(56,3)%). Sedangkan paling sedikit ditemukan pada tingkat pendapatan 
sangat tinggi, yaitu sebanyak 6 orang (7,0%). 
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f. Kelengkapan Imunisasi Dasar 




Frekuensi  Persentase (%) 
Lengkap  78 89,7% 
Tidak lengkap  9 10,3% 
Total  87 100% 
(Sumber: data sekunder, 2017) 
     Dari tabel 4.7 ditemukan paling banyak ibu yang memiliki bayi 
dengan status imunisasi dasar lengkap, yaitu sebanyak 78 responden 
(89,7%) dan ibu yang memiliki bayi dengan status imunisasi dasar tidak 
lengkap sebanyak 9 responden (10,3%). 
 
2. Hasil Analisis Bivariat 
Hubungan antara pengetahuan dengan kepatuhan 




Kelengkapan imunisasi  
P Lengkap Tidak Lengkap 
n % N % 
1. Baik 47 60,3 0 0 0,001 
2. Cukup dan 
kurang 
31 39,7 9 100  
 Total  78 100 9 100  
 
Hubungan antara Persepsi dengan Kepatuhan 
 
No Pendidikan ibu Kelengkapan imunisasi  
P Lengkap Tidak Lengkap 
n % N % 
1. Tinggi 9 11,5 0 0 0,589 
2. Menengah dan 
rendah 
69 88,5 9 100   












Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar usia responden 
adalah pada kategori usia dewasa awal (26-35 tahun) dengan jumlah 64 
orang, 17 orang pada kategori usia remaja akhir dan 6 orang pada 
kategori usia dewasa akhir. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden menikah pada usia yang ideal sehingga diharapkan mereka 
mampu dan siap dalam menjalankan perannya sebagai seorang ibu. 
Menurut Prihanti (2016), ibu yang berumur lebih muda dan baru memiliki 
anak, biasanya cenderung untuk memberikan perhatian yang lebih akan 
kesehatan anaknya, termasuk pemberian imunisasi.9 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar pekerjaan 
responden adalah sebagai Ibu Rumah Tangga (IRT) dengan jumlah 69 
orang, 9 orang sebagai Wiraswasta, 6 orang sebagai pegawai swasta, 
dan 3 orang sebagai PNS. Jadi dapat dilihat bahwa ibu yang berada 
dalam penelitian ini lebih banyak yang tidak bekerja daripada yang 
bekerja. Menurut Pramatadhita (2012), status pekerjaan bisa menjadi 
faktor risiko karena pada umumnya ibu yang bekerja memiliki waktu lebih 
sedikit untuk bersama dengan anak-anaknya. Hal ini dikarenakan mereka 
bekerja untuk memenuhi kebutuhan hidup sehari-hari, sehingga terkadang 
kesehatan anak tidak diperhatikan.10 Pada umumnya, orang tua tidak 
mempunyai waktu luang, sehingga semakin tinggi aktivitas pekerjaan 
orang tua semakin sulit untuk datang ke posyandu.11 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar pendapatan 
responden berada pada kategori pendapatan sedang (>Rp. 1.500.000-Rp. 
2.500.000) dengan jumlah 49 keluarga, 15 keluarga dengan pendapatan 
rendah, 17 keluarga dengan pendapatan tinggi dan 6 keluarga dengan 
pendapatan sangat tinggi. Menurut Notoadmojo, keluarga yang 
berpenghasilan rendah mempunyai risiko 3,3 kali lebih besar untuk tidak 
melengkapi status imunisasi. Namun pada saat dimana imunisasi dasar 
sudah digratiskan oleh pemerintah, teori tersebut tidak ideal untuk 
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dijadikan faktor risiko terhadap status imunisasi seseorang. Menurut 
Rahmawati (2014), sebagian besar masyarakat menggunakan fasilitas 
yang diberikan Pemerintah seperti posyandu sehingga tidak ada biaya 
yang dikeluarkan oleh orang tua untuk memberikan imunisasi pada 
anaknya karena imunisasi yang berasal dari pemerintah diberikan secara 
gratis untuk masyarakat.12 
 
Tingkat Pengetahuan Ibu dengan Kelengkapan Imunisasi Dasar 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 47 responden yang 
berpengetahuan baik semuanya memiliki status imunisasi dasar lengkap 
yaitu 47 responden (100%). Dari 32 responden yang berpengetahuan 
cukup ternyata sebagian besar berstatus imunisasi dasar lengkap yaitu 
sebanyak 31 responden (96,8%) dan 1 responden yang tidak lengkap 
(3,2%). Sedangkan dari 8 responden dengan pengetahuan kurang 
semuanya memiliki status imunisasi dasar tidak lengkap yaitu sebanyak 8 
responden (100%).  
Pengetahuan diperlukan dalam menimbulkan rasa percaya diri 
maupun sikap dan perilaku setiap hari, sehingga dapat dikatakan bahwa 
pengetahuan merupakan domain yang sangat penting terhadap 
pembentukan tindakan seseorang. Orang yang memiliki pengetahuan 
tentang sesuatu hal maka hal tersebut akan mengaplikasikan 
pengetahuannya tersebut dalam kehidupan sehari-hari. Begitu juga 
dengan masalah imunisasi, orang tua/ibu dengan pengetahuan tinggi 
tentang imunisasi maka mereka akan memberikan imunisasi dasar yang 
lengkap pada bayinya serta memperhatikan kapan waktu yang tepat untuk 
memberikan imunisasi tersebut. Begitu juga sebaliknya, ibu yang memiliki 
pengetahuan rendah maka mereka tidak akan mengetahui apa yang 
seharusnya dilakukan pada bayinya terutama masalah imunisasi. Oleh 
karena itu, tindakan yang dapat dilakukan untuk meningkatkan 
pengetahuan orang tua adalah mengupayakan agar terlaksananya 
penyuluhan rutin kepada masyarakat terutama ibu yang memiliki bayi, 
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penyuluhan ini dapat dilaksanakan di Puskesmas, Posyandu baik secara 
individu maupun kelompok. Penyuluhan juga dapat dilakukan dengan 
penyebaran leaflet/poster ataupun media sosial.13 
Berdasarkan hasil penelitian, diperoleh nilai-p (p-value) yaitu 0,001 
atau p<0,05, yang berarti terdapat hubungan antara pengetahuan ibu 
dengan kelengkapan imunisasi dasar pada bayi. Hasil ini sesuai dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Meyvi Stefriany Senewe yang 
menunjukkan adanya hubungan antara tingkat pengetahuan dengan 
kepatuhan ibu dalam pemberian imunisasi dasar.14 
Hasil ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Delan 
Astrianzah yang menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan antara 
tingkat pengetahuan ibu dengan status imunisasi dasar lengkap pada 
balita.15 
Perbedaan hasil tersebut dapat dikarenakan perbedaan karakteristik 
responden di suatu daerah dengan daerah lain yang berbeda-beda, 
sehingga mempengaruhi pemahaman responden.16 Pengetahuan 
seseorang berpengaruh terhadap indikator kesehatan secara tidak 
langsung. Pengetahuan tersebut akan berpengaruh terhadap perilaku, 
kemudian perilaku kesehatan akan berpengaruh terhadap meningkatnya 
indikator kesehatan masyarakat.17 Pada penelitian ini, pengetahuan yang 
baik tentang imunisasi dasar akan memperbaiki perilaku pemberian 
imunisasi dasar yang akan berdampak pada meningkatnya kelengkapan 
status imunisasi dasar. 
 
Tingkat Pendidikan Ibu dengan Kelengkapan Imunisasi Dasar 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 9 responden yang 
berpendidikan tinggi semuanya memiliki status imunisasi dasar lengkap 
yaitu 9 responden (100%). Dari 47 responden yang berpendidikan 
menengah ternyata sebagian besar berstatus imunisasi dasar lengkap 
yaitu sebanyak 45 responden (95,7%) dan 2 responden yang tidak 
lengkap (4,3%). Sedangkan dari 31 responden dengan pendidikan rendah 
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ternyata sebagian besar berstatus imunisasi dasar lengkap yaitu 
sebanyak 24 responden (77,4%) dan 7 responden yang tidak lengkap 
(22,6%).  
Pendidikan merupakan suatu proses belajar yang berarti perubahan 
ke arah yang lebih dewasa, lebih baik dan lebih matang pada diri individu, 
keluarga dan masyarakat. Pendidikan menjadi hal yang sangat penting 
dalam mempengaruhi pengetahuan. Individu yang mempunyai tingkat 
pendidikan tinggi cenderung lebih mudah menerima informasi begitu juga 
dengan masalah informasi tentang imunisasi yang diberikan oleh petugas 
kesehatan, sebaliknya ibu yang tingkat pendidikannya rendah akan 
mendapat kesulitan untuk menerima informasi yang ada sehingga mereka 
kurang memahami tentang kelengkapan imunisasi. Pendidikan seseorang 
berbeda-beda juga akan mempengaruhi seseorang dalam pengambilan 
keputusan, pada ibu yang berpendidikan tinggi lebih mudah menerima 
suatu ide baru dibandingkan ibu yang berpendidikan rendah sehingga 
informasi lebih mudah diterima dan dilaksanakan.18 
Berdasarkan hasil penelitian, diperoleh nilai-p (p-value) yaitu 0,589 
atau p>0,05, yang berarti tidak terdapat hubungan antara pendidikan ibu 
dengan kelengkapan imunisasi dasar pada bayi. Hasil ini sesuai dengan 
penelitian yang dilakukan oleh Wahyuni Hafid yang menunjukkan tidak 
adanya hubungan antara tingkat pendidikan ibu dengan status imunisasi 
dasar lengkap.19 
Hasil ini tidak sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Muhammad Wahyu Hariyanto yang menunjukkan bahwa terdapat 
hubungan antara tingkat pendidikan ibu dengan kelengkapan imunisasi.20 
Perbedaan hasil tersebut dapat dikarenakan perbedaan karakteristik 
responden di suatu daerah dengan daerah lain yang berbeda-beda, 
sehingga mempengaruhi pemahaman responden.16 Hasil penelitian yang 
menyatakan bahwa tidak adanya hubungan yang signifikan antara tingkat 
pendidikan orang tua dengan pemberian imunisasi dasar lengkap pada 
bayi bertentangan dengan konsep.12 
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Tingkat pendidikan yang diperoleh seseorang dari bangku sekolah 
formal dapat mempengaruhi pengetahuan seseorang. Pendidikan 
kesehatan dapat membantu para ibu atau kelompok masyarakat, 
disamping dapat meningkatkan pengetahuan juga untuk meningkatkan 
perilakunya untuk mencapai derajat kesehatan yang optimal. Tingkat 
pendidikan dan pengetahuan ibu sangat mempengaruhi terlaksananya 
kegiatan pelaksanaan imunisasi anak/bayi, baik itu pendidikan formal 
maupun non formal.18 
KESIMPULAN 
Terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan ibu dengan 
kelengkapan imunisasi dasar pada bayi dan tidak terdapat hubungan 
antara tingkat pendidikan ibu dengan kelengkapan imunisasi dasar pada 
bayi di  UPK Puskesmas Perumnas II Kota Pontianak. 
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